安全生产网络组织台帐
	网络名称
	姓名
	性别
	身份证号码
	文化程度
	职称
	职务
	所在部门
	安全工作责任性质
	安全工作年限
	安全资格证书编号
	备注

	安全生产委员会成员
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	安全部门成员

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	各部门专兼职安全管理人员
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


  制表：                          日期：
注：1、消防部门提供的消防工作组织网络也应应纳入台账备查。
    2、各基层单位应填写从本单位安全领导小组到班组的安全组织网络。
安全会议记录
                                                编号：

	会议名称
	

	会议时间
	
	会议地点
	

	会议召集单位
	
	主持
	

	参会人员应到人数
	
	参会人员实到人数
	

	参会单位及人员签到（如下：）

	单  位
	签  到
	单  位
	签到
	单位
	签到

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	会议主要内容：


	处理结果：

	会议决议执行情况：


主管：                        记录人：                  制表时间：   年   月   日

　　　　　检查记录

	检查时间：
	

	检查项目：
	

	受检单位
	存在问题
	处理结果

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


主管：                                    检查人（签字）：

不 安 全 隐 患 限 期 整 改 通 知 书

                                                                              编号：
xx单位：

经检查，公司存在下列隐患需你单位及时整改

	序号
	存在地点
	隐患内容
	整改意见
	限期整改时间

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	整改负责人签字：                                                                    实际完成日期：

	整改完成情况验证检查人签字：

	备注：本通知一式两份，负责整改单位、安技部门各一份，各单位整改完后应将整改情况及时反馈给安技部门备查。


生产副总经理：                                    主管：                                                           制表：
隐患整改台帐

	编号
	单位
	存在地点
	隐患内容
	整改措施
	整改
部门
	负责人
	限期完成日期
	实际完

成日期
	验证结果
	验证人
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


制表：                                日期：
隐患报告登记表

单位：

	序号
	隐患地点
	事故隐患
内    容
	拟采取措施建议
	报告人
签字
	报告接收人签字
	报告时间
	整改
情况

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


主管:                                      制表：

注：此表一式二份，一份交安技部门，一份部门留底备查。

培 训 记 录 表

	培训时间
	
	培训地点
	
	培训教师
	

	培训题目
	
	培训方式
	

	培训学时
	

	参加培训人员范围（共    人 见签到表）

	培训内容摘要：



	培训有效性评估：

评估人：              日期：       年   月   日


记录人：                               日 期：    　年     月     日

             培训签到表

培训时间：　　　　　　               　　地点：　　　　　    

	序号
	姓名
	性别
	年龄
	学历
	工种
	岗位
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


员 工 培 训 档 案
	姓名
	
	性别
	
	身份证号码
	

	职务
	
	工种
	
	文化程度
	

	进厂时间
	
	进厂所在部门
	

	部门及工种
变更情况
	

	
	

	
	

	工作简历：



	

	序号
	培训内容
	培训

方式
	培训

日期
	考核

成绩
	证书

编号
	培训组织部门

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


制表人：      　　　　　                             日期：

员工三级安全教育卡
                                              编号：
	姓   名
	
	性别
	
	年龄
	
	文化程度
	

	健康

状况
	
	工种
	
	
	进厂时间
	

	来源
	

	公司级教育
	教育内容：1、安全生产基本知识；

          2、本单位安全生产规章制度；
          3、作业场所和工作岗位存在的危险危害因素、防范措施及应急措施；
          4、本企业环境和危险源介绍。

          5、有关事故案例分析；
          6、希望和要求。

                                  执教者签字：           年   月   日

	分厂级教育
	教育内容：1、分厂生产特点；

          2、危险区、要害部位及设备分布情况。

          3、本车间的安全生产状况和规章制度；
          4、作业场所和工作岗位存在的危险危害因素、防范措施及应急措施；
          5、有关事故案例等。
                                   执教者签字：            年   月   日

	班组级教育
	教育内容：1、本班组特点：危险区域和设备状况，注意问题。

          2、本工种安全操作规程和岗位责任。

          3、生产设备安全装置、劳动防护用品（用具）的性能及正确使用方法；
          4、有关事故案例等。
                                   执教者签字：            年   月   日

	培训体会：

受教育员工签字：            年   月   日

	说

明
	1、凡本公司员工（新进厂人员、变换工种、复工人员）需填写此卡，复工和变换工种人员只进行车间、班组教育；

1、 三级教育结束并签字后将本卡交到人力资源部存档，合格后凭此卡领取防护用品进入工作岗位。


安全经费投入计划

单位：

	序号
	项目名称
	实施方案
	预计效果
	预计投入

（万元）
	使用单位
	实施单位
	计划完
成日期

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


批准：                               审核：                         编制：
安全经费投入审批表
	申请单位
	
	申请时间
	

	项目名称
	

	申请目的
	

	实施方案
	

	预计实施后的效果
	

	经费预算
	

	申请单位主管领导
（签字）
	
	申请单位经办人
（签字）
	

	安技部门意见
	                                       主管（签字）：

年     月     日

	财务部门意见
	                                       主管（签字）：

年     月     日

	公司领导意见
	总经理（签字）：

年     月     日

	备  注
	


注：本表一式三份，审批结束，申请单位、安技部门、财务部门各存一份。
           安全费用清单

项目名称：

	序号
	项目主要
内容明细
	预期投入
	实际
投入
	经办人
	主要票据
名称
	票据
编号
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	合计
	
	
	
	
	
	
	


主管：                           制表：                   制表时间：
备注：1、此表一式二份，在使用安全生产费用项目完成后由使用单位报一份安技部门存档，另一份由使用单位留存。

      2、票据复印件应附在清单后同时上报安技部门存档。
公司安全经费投入台帐

	编号
	单位
	安全经费类别
	项目
名称
	项目内容
	投入金额

（万元）
	完成日期
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


主管：                             制表：

安技装备台帐

	序号
	装备
名称
	使用单位
	位置
	数量
	检验周期
	责任人
	维护、检查日期
	维护、检查人
	装备状态
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


制表：                                      日期

安全防护用品台帐

	序号
	名称
	规格
	供应商
	采购人
	生产日期
	有效期
	检验周期
	使用
单位
	配备数量
	存放
位置
	领取日期
	管理人
	使用人
	维护检查日期
	维护检查人
	报废更新日期
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


制表：                                            时间

个体防护用品发放台帐

	单位
	姓名
	工种
	种类1：
	种类2：
	种类3：
	种类4：
	种类5：

	
	
	
	使用年限
	领用日期
	使用年限
	领用日期
	使用年限
	领用日期
	使用年限
	领用日期
	使用年限
	领用日期

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


制表：                                                 日期：
特种作业人员台帐
	序号
	单位
	姓名
	性别
	工种
	出生 年月
	文化程度
	从事本工种起始时间
	取证时间
	证件编码
	发证机关
	复审时间
	培训记录
	事故及违章记录
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


主管：                                       制表：                               制表时间：      年   月   日

重大、重要危险源台帐
      台帐编号：                              

	设备、设施（或作业场所）名称
	
	所在地点
	

	所属单位
	

	潜在的主要危险、
职业危害
	

	发生严重危害事故的可能性
	

	预测事故
	种类与形式
	

	
	人员伤亡情况
	

	
	破坏设备（设施）情况
	

	
	有无二次危害
	

	
	直接经济损失
	

	事故后果

严重程度
	

	该危险源级别
	

	应采取的主要监控措施
	

	危险源辨识、风险评价小组成员签字
	

	本危险源所在单位责任人已于     年   月   日收到台帐副本。

	单位责任人签收
	

	备     注
	


主管：                              制表

                    重大、重要危险源检查表

	危险源
名称
	
	台帐编号
	

	责任部门
	
	责任人
	

	检查周期
	

	检查日期
	检查内容
	检查结果
及处理
	检查人
签字
	监控、整改及验收情况
	备 注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


员工伤害事故情况描述报告
                                             编号：
	姓   名
	
	单位
	
	工种
	
	事故时间
	

	事故经过描述：

当事人或目击者签字：                             日期  


	主管意见：

签字：           日期          

	说

明
	1． 凡本公司各类事故发生后，各部门各级人员应在第一时间上报安技部门并组织力量对人员和企业财产进行抢救，事故后组织保护现场。

2． 本分析报告一式两份，必须在事故发生后的24小时内上交安技部门一份，另留一份存档备份。


制表：                                                        制表时间：

员工伤害事故调查及处理报告

                                       编号：
	姓   名
	
	性别
	
	年   龄
	
	文化程度
	

	工作部门
	
	工种
	
	进厂时间
	
	事故时间
	

	事故发生地点
	
	受过何种安全教育、特种作业持证情况
	

	受伤部位
	

	事故性质：

□未遂事故             □轻度伤害             □重度伤害             □死亡事故        

	事故经过描述：

当事人或目击者签字：                             日期        

	事故原因分析：

                                                                                                

	事故责任认定及惩处意见：

	事故主要责任人签字：
	
	事故次要责任人签字：
	

	事故防范措施：



	完成整改责任人签字
	
	完成整改时间
	

	分厂主管领导意见：

                                                           签字：           日期       

	安技部门意见：

                                                           签字：           日期          

	整改情况验证人签字：
	
	验证时间：
	

	说

明
	注：1、发生事故后应立即召开事故分析会，并填写此表；

    2、此表一式2份，单位及安技部门各存一份


制表：                                                        制表时间：

事故台帐

	编号
	所在
部门
	事故时间
	事故类别
	伤者姓名
	性别
	年龄
	工种
	参加工作时间
	受伤
部位
	工伤认定书编号
	工伤鉴定等级
	事故主要经过
	防范措施
	防范施
完成情况
	验证人

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


制表：                                日期：
应急预案演练计划
	序号
	应急预案名称
	计划演练时间
	演练方式
	演练目的
	组织部门
	配合部门
	应急物资准备

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


编制：                      批准：

急预案演练记录

编号：
	预案名称
	
	演练地点
	

	组织部门
	
	总指挥
	
	演练时间
	

	参加部门

和单位
	

	演练类别
	□ 实际演练  □桌面演练  □提问讨论式演练

· 全部预案  □部分预案
	内容：



	物资准备和人员培训
情况
	

	演练过程
描述
	

	预案适宜性充分性评审
	适宜性：□全部能够执行      □执行过程不够顺利     □ 明显不适宜

充分性：□完全满足应急要求  □基本满足需要完善     □不充分，必须修改

	演练效果评审
	人员到位情况
	□迅速准确    □基本按时到位  □个别人员不到位  □重点部位人员不到位

□职责明确，操作熟练 □ 职责明确，操作不够熟练  □职责不明，操作不熟练

	
	物资到位情况
	现场物资：□现场物资充分，全部有效  □现场准备不充分  □现场物资严重缺乏

个人防护：□全部人员防护到位  □个别人员防护不到位  □大部分人员防护不到位

	
	协调组织情况
	整体组织：□ 准确、高效   □协调基本顺利，能满足要求  □效率低，有待改进
抢险组分工：□合理、高效  □基本合理，能完成任务    □效率低，没有完成任务

	
	实战效果评价
	□ 达到预期目标  □ 基本达到目的，部分环节有待改进  □ 没有达到目标，须重新演练

	
	外部支援部门和协作有效性
	报告上级：                                         □报告及时  □联系不上
消防部门：                                         □按要求协作□行动迟缓
医疗救援部门：                                     □按要求协作□行动迟缓
周边政府撤离配合：                                 □按要求配合□不配合

	存在问题和改进措施
	


记录人：           评审负责人：                      时间： 

应急装备台帐
	序号
	名称
	使用单位
	位置
	数量
	检验周期
	责任人
	维护、检查
日期
	维护、
检查人
	应急资源状态
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


制表：                                      日期
安全工作考核与奖惩台帐
	序号
	日期
	单位
	姓名
	性别
	年龄
	职务或工种
	奖惩原因
	奖惩内容
	批准人

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


考核部门主管：                                           制表：

安全工作奖励（惩罚）考核表

	考核项目(内容)
	

	被考核部门（个人）
	

	主要事迹

（奖励填写）
	

	存在问题

(处罚填写)
	

	考核

意见和结果
	

	奖惩情况
	

	考核部门
意见
	                                            部门主管签字：

                                                年   月   日

	审批意见
	批准人签字：


制表：                        考核时间：
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